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Early initiation of breastfeeding (IMD) is the process of letting a baby suckle itself immedi-
ately after birth. IMD is very important to be done by midwives as health workers so that
the baby is healthy does not occur hypothermia. The problem discussed in this scientific
paper is the relationship between the initiation of Early Breastfeeding and the stability of
the newborn's body temperature, the aim is to find out the relationship of the initiation
of Early Breastfeeding with the stability of the body temperature of the newborn. The
purpose of this study is the relationship between Early Breastfeeding Initiation and Body
Temperature Stability in Newborns at Muhammadiyah Hospital Gresik, Gresik Regency. In
this study using a case control approach. The population in this study were 39 newborns
in Muhammadiyah Hospital Gresik, Gresik Regency. The study sample was 20 newborns
at Muhammadiyah Hospital Gresik taken from the population by determining the sample
size using the Slovin formula. The design of this study used a case-control design. Cases
were taken from infants that received IMD while controls were newborns who had nor-
mal body temperature. Techniques data collection through interviews and observations
to obtain primary data, while secondary data are obtained by tracking the patient's med-
ical record documents. Data processing techniques follow the steps : editing, coding,
data entry, tabulation, and scoring. While the data analysis used the Chi Square test.
The results of the bivariate analysis showed that the value of X2hit (10,588)> X2 table
(3.8415) or p-value (0.009) <alpha (0.05). Based on these results the null hypothesis (Ho)
is rejected. The alternative hypothesis (Ha) is accepted, meaning that there is a relation-
ship between the initiation of early breastfeeding and the stability of body temperature in
newborns at Muhammadiyah Hospital Gresik, Gresik Regency.
Keywords: newborn, early breastfeeding initiation, body temperature
Inisiasi menyusu dini (IMD) adalah proses membiarkan bayi menyusu sendiri segera sete-
lah kelahiran. IMD sangat penting untuk dilakukan bidan sebagai tenaga kesehatan agar
bayinya sehat tidak terjadi hipotermi. Masalah yang dibahas dalam karya tulis ilmiah
ini adalah hubungan inisiasi Menyusu Dini dengan kestabilan suhu tubuh baru lahir,
tujuannya yaitu untuk mengetahui hubungan inisiasi Menyusu Dini dengan kestabilan
suhu tubuh bayi baru lahir. Tujuan dari penelitian ini adalah hubungan Inisiasi Menyusui
Dini dengan Kestabilan Suhu Tubuh pada Bayi baru lahir di RS Muhammadiyah Gresik
Kabupaten Gresik Dalam penelitian ini menggunakan pendekatan case control. Populasi
dalam penelitian ini adalah bayi baru lahir sebanyak 39 bayi di RS Muhammadiyah Gresik
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Kabupaten Gresik. Adapun sampel penelitian adalah 20 bayi baru lahir di RS Muham-
madiyah Gresik Kabupaten Gresik yang diambil dari populasi dengan penentuan besar
sampel menggunakan Rumus Slovin. Desain penelitian ini menggunakan desain case-
control. Kasus diambil dari bayi yang mendapatkan IMD sedangkan control yaitu bayi
baru lahir yang memiliki suhu tubuh normal. Teknik pengumpulan data melalui wawan-
cara dan observasi untuk memperoleh data primer, sedangkan data sekunder diperoleh
dengan cara telusur dokumen rekam medis pasien. Teknik pengolahan data mengikuti
langkah-langkah yaitu : editing, coding, entri data, tabulasi, dan skoring. Sedangkan anal-
isis data menggunakan uji Chi Square. Hasil analisis bivariate menunjukkan bahwa nilai
X2hit (10,588) > X2tabel (3,8415) atau p-value (0,009) < alfa (0,05). Berdasarkan hasil
tersebut hipotesis nol (Ho) ditolak hipotesis alternatif (Ha) diterima artinya ada hubungan
antara inisiasi menyusu dini dengan kestabilan suhu tubuh pada bayi baru lahir di RS
Muhammadiyah Gresik Kabupaten Gresik.
Keywords: bayi baru lahir, inisiasi menyusu dini, suhu tubuh
PENDAHULUAN
Inisiasi Menyusu Dini (IMD) adalah proses membiarkan bayi menyusu sendiri segera setelah
kelahiran. Apabila ibu melakukan IMD segera setelah melahirkan ibu membantu bayi untuk
belajar beradaptasi dengan kelahirannya di dunia. Kontak kulit kekulit dini antara ibu dan
bayi sangat penting. Secara fisiologis dapat merangsang ibu dan bayi untuk mengenal satu
sama lain Nike (1998). Metode IMD diperkenalkan oleh Karen M. Edmond pada maret 2006,
Metode ini dilandaskan pada refleks atau kemampuan bayi dalammempertahankan diri (Surv-
ifal Instine). Karen M. Edmond menjelaskan bahwa bayi yang baru berusia 20 menit dengan
sendirinya dapat langsung mencari puting susu ibunya. Proses ini dapat berlangsung selama
satu jam atau lebih Jogo (2009).
Pemberian ASI dalam satu jam pertama, bayi akan mendapat zat-zat gizi yang paling
baik dan mereka terlindung dari berbagai penyakit berbahaya pada masa yang paling rentan
dalam kehidupannya. Mengacu pada hasil penelitian itu, maka diperkirakan program “Inisiasi
MenyusuDini“ dapatmenyelamatkan sekurang kurangnya 30.000 bayi Indonesia yangmening-
gal dalam bulan pertama kelahiran Rahardjo (2006) .
Indikasi IMD, ibu dan bayi harus dalam keadaan yang stabil. Artinya, ibu dan bayi tidak
memerlukan perawatan atau tindakan medis paska persalinannya, apabila memerlukan per-
awatan medis (resusitasi) IMD harus dihentikan atau tidak dilakukan. Inisiasi Menyusu Dini
(IMD) sangat penting dianjurkan untukmerangsang produksi oksitosin dan prolaktin pada ibu,
membantu kontraksi uterus sehingga perdarahan pasca persalinan lebih rendah, merangsang
pengeluaran kolestrum, penting untuk kedekatan hubungan ibu dan bayi, ibu lebih tenang
dan lebih tidak merasa nyeri pada saat plasenta lahir dan prosedur pasca persalinan lainnya,
meningkatkan produksi ASI, membantu ibu mengatasi stres. Mengatasi stres adalah fungsi
oksitosin, mendorong ibu untuk dan relaksasi setelah bayi selesai menyusu, menunda ovulasi.
Penurunan suhu tubuh kurang dari 36C sehingga terjadi hipotermi.
Inisiasi Menyusu Dini (IMD) sangat penting untuk dilakukan bidan sebagai tenaga kese-
hatan agar bayinya sehat tidak terjadi hipotermi. Hipotermi kurang dari 36C. Beberapa
langkah Inisiasi Menyusu Dini (IMD) bayi yang baru lahir yang hanya dikeringkan seben-
tar kemudian di tempatkan pada dada ibunya, kemudian bayi dibiarkan sendiri untuk men-
cari puting susu ibu kemudian berusaha menghisap air susu ibunya. Bagi bayi proses ini akan
melatih instingnya untukmencari sendiri puting ibunya. Serta jilatan pada kulit dada ibu terny-
ata membentuk imunitas (Daya kekebalan tubuh) karena pada kulit dada ibu terdapat kuman
yang akan tertelan bayi dan ini bermanfaat untukmelawan kuman dalamusus bayi. Rasa dingin
bisa dikhawatirkan, sebenarnya dapat diantisipasi dengan memberikan selimut diatas pung-
gung bayi. Walaupun suhu tubuh ibu nantinya akan menstabilkan suhu bayi secara otomatis.
Karena suhu tubuh ibu lebih tinggi 1C dibandingkan dengan suhu bayinya, namun bila bayi
merasa panas maka suhu ibu akan turun 1C pula.
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Berdasarkan uraian di atas dapat diambil kesimpulan bahwa Inisiasi Menyusu Dini dapat
menstabilkan suhu tubuh bayi secara otomatis, sehingga suhu tubuh bayi baru lahir menjadi
normal yaitu 36,5Csampai dengan 37,5C.Oleh sebab itu peneliti inginmengetahui hubungan
inisiasi menyusui dini dengan kestabilan suhu tubuh pada bayi baru lahir.
METODE
Dalam penelitian ini menggunakan pendekatan case control. Populasi dalam penelitian ini
adalah bayi baru lahir sebanyak 39 bayi di RS Muhammadiyah Gresik Kabupaten Gresik. Ada-
pun sampel penelitian adalah 20 bayi baru lahir di RS Muhammadiyah Gresik Kabupaten Gre-
sik yang diambil dari populasi dengan penentuan besar sampel menggunakan Rumus Slovin.
Desain penelitian ini menggunakan desain case-control. Kasus diambil dari bayi yang menda-
patkan IMD sedangkan control yaitu bayi baru lahir yang memiliki suhu tubuh normal. Teknik
pengumpulan data melalui wawancara dan observasi untuk memperoleh data primer, sedan-
gkan data sekunder diperoleh dengan cara telusur dokumen rekammedis pasien. Teknik pengo-
lahan data mengikuti langkah-langkah yaitu : editing, coding, entri data, tabulasi, dan skoring.
Variabel independen dari penelitian ini adalah inisiasi meyusu dini. Variabel dependen dari
penelitian ini adalah suhu tubuh bayi baru lahir. Pengumpulan data dilakukan secara wawan-
cara dan observasi untukmemperoleh data primer, sedangkan data sekunder diperoleh dengan
cara telusur dokumen rekam medis pasien.
Analisa data dalam penelitian ini dilakukan setelah data terkumpul kemudian dilakukan
pengolahandata.Dimana untukmencari hubungan variabel independendandependenmenge-
tahui hubungan variabel tersebut dilakukan analisis data menggunakan uji Chi Square.
HASIL
Dari hasil penelitian diperoleh data sebagai berikut :
TABLE 1 jHasil distribusi frekuensi karakteristik responden berdasarkan umur ibu yang melahirkan di RS Muhammadiyah
Kabupaten Gresik
No Umur responden Frequency Percent
1 < 20 tahun 2 10.0
2 20 - 30 tahun 12 60.0
3 > 30 tahun 6 30.0
Total 20 100.0
Sumber : Data Primer 2019
Berdasarkan Tabel 1Menunjukkan bahwa sebagian besar responden 12 orang (60%) berada
pada usia 20–30 tahun. Sedangkan jumlah yang paling sedikit yaitu usia <20 tahun sebanyak 2
orang (10%).
TABLE 2 jHasil distribusi frekuensi karakteristik responden berdasarkan pendidikan ibu yang melahirkan di RS
Muhammadiyah Kabupaten
No Pendidikan responden Frequency Percent
1 Rendah (SD, SMP) 7 35.0
2 Menengah (SMA Sederajat) 5 25.0
3 Tinggi (PT) 8 40.0
Total 20 100.0
Sumber : Data Primer 2019
Berdasarkan Tabel 2 Menunjukkan bahwa jumlah responden yang masuk dalam kategori
pendidikan rendah sebanyak 7 orang (35%), yangmasuk dalam kategori pendidikanmenengah
sebanyak 5 orang (25%), dan yang masuk dalam kategori pendidikan tinggi sebanyak 8 orang
(40%).
Sumber : Data Primer 2019
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TABLE 3 jHasil distribusi frekuensi karakteristik responden berdasarkan pekerjaan ibu yang melahirkan di RS
Muhammadiyah Kabupaten Gresik
No Pekerjaan responden Frequency Percent
1 Bekerja 12 60.0
2 Tidak Bekerja 8 40.0
Total 20 100.0
Berdasarkan Tabel 3 Menunjukkan bahwa sebagian besar responden adalah bekerja yaitu
12 orang (60%) sedangkan sisanya sebanyak 8 orang (40%) adalah tidak bekerja.
TABLE 4 jHasil distribusi frekuensi karakteristik responden berdasarkan paritas ibu yang melahirkan di RS Muhammadiyah
Kabupaten Gresik
No Paritas responden Frequency Percent
1 Primipara 7 35.0
2 Multipara 13 65.0
Total 20 100.0
Sumber : Data Primer 2019
Berdasarkan Tabel 4 Menunjukkan bahwa jumlah responden dengan kategori primipara
sebanyak 7 orang (35%), sedangkan kategori multipara sebanyak 13 orang (65%).
TABLE 5 jHasil distribusi frekuensi tentang Inisiasi Menyusu dini (IMD) pada ibu yang melahirkan di RS Muhammadiyah
Kabupaten Gresik
No Inisiasi Menyusu Dini (IMD) Jumlah
(orang)
Percent
1 Tidak Dilakukan 5 25
2 Dilakukan 15 75
Total 20 100.0
Sumber : Data Primer 2019
Berdasarkan Tabel 5 Menunjukkan bahwa hanya 5 orang bayi baru lahir (25%) yang tidak
mendapatkan Inisiasi Menyusu Dini (IMD) sementara 15 orang bayi baru lahir (75%) sudah
mendapatkan Inisisasi Menyusu Dini (IMD) ketika lahir.
TABLE 6 jHasil distribusi frekuensi tentang suhu tubuh bayi baru lahir pada ibu yang melahirkan di RS Muhammadiyah
Kabupaten Gresik
No Suhu Tubuh Bayi Baru Lahir Jumlah (orang) Percent
1 Tidak Normal
(< 36,5oC)
3 15
2 Normal (36,5oC – 37,5oC) 17 85
Total 20 100.0
Sumber : Data Primer 2019
Berdasarkan Tabel 6Menunjukkan bahwa hanya 3 orang bayi baru lahir (15%) yang mem-
punyai suhu tubuh tidak normal sementara ada 17 orang bayi baru lahir (85%) yang memiliki
suhu tubuh normal.
Sumber : Data Primer 2019
TABLE 7 jHasil Analisis TabulasiSilang Hubungan antara InisiasiMenyusuDini (IMD) dengan Kestabilan Suhu Tubuh pada
Bayi Baru Lahir di RS Muhammadiyah GresikKabupaten Gresik tahun 2019
Variabel
Suhu Tubuh Bayi Baru Lahir
Total
Tidak Normal Normal
Frekuensi Persentase Frekuensi Persentase Frekuensi Persentase
Insiasi
Menyusu
Dini
(IMD)
Tidak Dilakukan 3 60 2 40 5 100
Dilakukan 0 0 15 100 15 100
X2hit = 10,588, X2tabel=3,8415, p-value=0,009,  = 0,05
Sumber : Data Primer 2019
Berdasarkan Tabel 7, hasil analisis tabulasi silang hubungan antara inisiasi menyusu dini
dengan kestabilan suhu tubuh pada bayi baru lahir di RS Muhammadiyah Gresik Kabupaten
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Gresik sebagaimana tertera pada tabel 3 diperoleh gambaran bahwa persentase bayi baru lahir
dengan kategori suhu tubuh normal 100% mendapatkan Inisiasi Menyusu Dini (IMD) semen-
tara yang tidak mendapatkan Inisiasi Menyusu Dini (IMD) persentasenya lebih rendah yaitu
40%. Sebaliknya persentase bayi yang 60% terdapat pada bayi yang tidak mendapatkan Inisiasi
Menyusu Dini (IMD). Dilihat dari hasil analisis uji Chi Square diperoleh gambaran bahwa nilai
X2hit (10,588) > X2tabel (3,8415) atau p-value (0,009) < alfa (0,05). Berdasarkan hasil tersebut
hipotesis nol (Ho) ditolak hipotesis alternatif (Ha) diterima artinya ada hubungan antara inisi-
asi menyusu dini dengan kestabilan suhu tubuh pada bayi baru lahir di RS Muhammadiyah
Gresik Kabupaten Gresik.
PEMBAHASAN
Berdasarkan hasil penelitian diperoleh bahwa nilai X2hit (10,588) > X2tabel (3,8415) atau p-
value (0,009) < alfa (0,05). Berdasarkan hasil tersebut hipotesis nol (Ho) ditolak hipotesis alter-
natif (Ha) diterima artinya ada hubungan antara inisiasi menyusu dini dengan kestabilan suhu
tubuh pada bayi baru lahir di RSMuhammadiyahGresik KabupatenGresik. Hasil penelitian ini
sejalan dengan hasil penelitian dari MM et al. (2015) dimana hasilnya adalah sebagai berikut
bahwa hasil uji statistik didapat nilai  value = 0,0001. Pada  = 0,05, sehinga  value < 
yang berarti bahwa secara statistik ada perbedaan yang bermakna rata-rata suhu bayi baru
lahir sebelum pelaksanaan IMD dengan sesudah pelaksanaan IMD, dengan kata lain ada pen-
garuh IMD terhadap suhu tubuh bayi baru lahir di BPM.”N” Padang Panjang Tahun 2015. Sete-
lah dilakukan penelitian didapatkan hasil bahwa rata-rata suhu tubuh bayi baru lahir sebelum
pelaksanaan IMD sebesar 36,52Cdengan suhu tubuh bayi baru lahir setelah pelaksanaan IMD
sebesar 37,31C. Hal ini menunjukkan adanya peningkatan suhu sebesar 0,79C yang menan-
dakan adanya pengaruh IMD terhadap suhu tubuh bayi baru lahir. Uji statistik (Uji-Willcoxon)
dengan sistem komputerisasi didapatkan hasil yaitu nilai  value = 0,0001. Dari hasil tersebut
diketahui bahwa nilai   0,05 yang menunjukan bahwa terdapat perbedaan yang bermakna
antara rata-rata suhu bayi baru lahir sebelum pelaksanaan inisiasi menyusu dini dengan sesu-
dah pelaksanaan inisiasi menyusu dini di BPM.”N” Padang Panjang Tahun 2015. Utami (2012)
bayi yang dilakukan IMD berada dalam suhu yang aman. Karena suhu payudara ibumeningkat
0,5C dalam dua menit jika bayi diletakkan di dada ibu. Hal ini terbukti bahwa suhu tubuh
bayi setelah pelaksanaan IMD mengalami peningkatan dan berada dalam batas normal yaitu
37,31C.
Menurut analisis peneliti suhu tubuh bayi baru lahir setelah pelaksanaan IMDberada dalam
keadaan stabil dikarenakan ibu dan bayi tampak lebih tenang dan bahagia. Kulit tubuh ibu
mampu mengontrol kehangatan dadanya sesuai kebutuhan bayinya, hal ni akan membuat bayi
akan berada pafda suhu tubuh yang optimal sehingga bayi merasa lebih tenang dan nyaman,
tidak hanya untuk memberikan keuntungan mencegah hipotermi saja, keadaan emisional ibu
dan bayi dengan kata lain ikatan kasih sayang (bonding) antara ibu dan bayi terjalin dengan
baik, hal ini akan memberikan dampak yang besar untuk perkembangan bayi, karena ikatan
kasih sayang telah terjalin dengan baik.
Hasil penelitian ini juga didukung oleh beberapa penelitian sebelumnya HS and dkk
(2014), MAM et al. (2010), S et al. (2014) menunjukkan pada kelompok IMD memberikan
kontribusi yang lebih baik pada kemampuanmenjaga kestabilan suhu bayi dengan p 0.000. Bayi
baru lahir yang dilakukan IMDmemiliki suhu tubuh satu derajat lebih hangat karena dada ibu
merupakan penghangat yang mampu menjaga suhu tubuh bayi baru lahir.
KosMS et al. (2014) danR et al. (2000)menyatakan bahwa bayi baru lahir tanpa penanganan
yang tepat akan kehilangan panas empat kali lebih besar dari pada orang dewasa, sehinggamen-
gakibatkan terjadinya penurunan suhu, tubuh antara 2 – 4Cdalam10 - 30menit setelah kelahi-
ran.
IMD mampu menjaga kestabilan suhu bayi baru lahir sehingga dapat mencegah kejadian
hipotermia yang menjadi penyebab kematian pada bayi baru lahir, serta mampu memfasilitasi
kemampuan bayi dalammenggunakan seluruh indra, pengelihatan, pendengaran, bau, rasa dan
gerak danmengoptimalkan kemampuan pengaturan tubuh bayi hingga tahun pertama kehidu-
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pannya (A (2012)).
IMD menyebabkan stimulasi vagal lewat rangsangan sentuhan dan bau serta menginduksi
pelepasan hormon oxytosin pada ibu sehingga menyebabkan suhu payudara ibu meningkat
yang dapat menjaga suhu bayi saat dilakukan IMD. Kulit ibu merupakan termoregulator yang
tepat bagi bayi, suhu kulit dada ibu akan menyesuaikan dengan suhu tubuh bayi , jika bayi
kedinginan, suhu kulit ibu nail dua derajat secara otomatis untukmenghangatkan bayi sehingga
menurunkan risiko hipotermi, ketika suhu bayi meningkat maka suhu kulit ibu otomatis turun
satu derajat untuk menstabilkan suhu bayi (E (2010)).
Penelitian AL (2005) menyebutkan peningkatan suhu kulit kaki tertinggi pada jam pertama
bayi baru lahir selama bayi diletakkan dekat dengan ibu. Rerata suhu kulit perut kelompok IMD
juga lebih tinggi dibandingkan rerata suhu kulit perut kelompok yang tidan IMD. Suhu kulit
kaki terendah terjadi pada saat bayi berada dalam kain atau bedong tanpa dilakukan IMD.
IMD mengurangi prevalensi hipotermi dari 37% menjadi 5,9% sehingga ntervensi satu
jam pertama disebut sebagai penyelamat satu juta nyawa bayi sebagai upaya penurunan angka
kematian neonatal 632 (????) R (2014)).
KESIMPULAN
1. Terdapat 5 orang bayi baru lahir (25%) yang tidakmendapatkan InisiasiMenyusuDini (IMD)
sementara 15 orang bayi baru lahir (75%) sudah mendapatkan Inisisasi Menyusu Dini (IMD)
ketika lahir.
2. Terdapat 3 orang bayi baru lahir (15%) yangmempunyai suhu tubuh tidak normal semen-
tara ada 17 orang bayi baru lahir (85%) yang memiliki suhu tubuh normal.
3. ada hubungan antara inisiasi menyusu dini dengan kestabilan suhu tubuh pada bayi baru
lahir di RS Muhammadiyah Gresik Kabupaten Gresik dengan nilai X2hit (10,588) > X2tabel
(3,8415) atau p-value (0,009) < alfa (0,05).
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